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近時－Sulfonamideに属する一漣の化学療法剤，
及びペニシリンの発見に初まる各種の抗生物質の
慮用により，各種傳染性疾患の治療に劃期i－1勺な変
革がもたらされている。しかし病原菌により各種
藥剤並びに抗生物質に対する感受性に粗異がある
ため，これ等の物質の使用に当っては感染の種類
に慮じて使用すべき物質を選択する必要があり，
民つ，同一物質の使川による菌の抵抗性の発現よ
り，無反省劃一的に或る種の物質を用いることは
軍に：無効であるばかりでなく，時には治療並びに
公衆術生上由々しV・問題を惹起する場合すらあり
得る。
　われわれは最近デンマr・一一クRoskilde　Medical
Company製の）・わゆるSensitivity　Tabletsを用い
て，赤痢菌その他2，3の病原菌につV・てその藥剤
感受性を臨丹桶勺に調盃する機会を得た。このSen－
sitivify　Tabletsとは，飢に朋川ユ），長谷川等2）の報
告があるが，ペニシリン・ストレプトマイシン・
クロロマイセチン・オーレオマイシン及びテラマ
イシンの5種の抗生物質と，スルファチア．ゾール
とをそれぞれ後に表示する量だけ含有した錠剤で
あって，從來のDisc法や稀釈法に比し，簡便迅
速且つ正確に実施し得る長PTをもち，且つ多くの
場合は患者材料そのものについて直接に実施する
ことも出來る。但し泥合感染のある場．合，及び菌
の槍出が少数である場合には，その純培養を：用い
なければならない。以下本法の実施方沙，及びわ
れわれがこれを川v・て現在までに得られた知見を
報告し．，併せてこれについてV・ささか考察を試み
たい。
実験材料
　Sensitivity　Tablets（Roskilde）は下記の6種類の無菌的
錠剤で，それぞれの一錠中の藥剤含有量は第1表に示すと
おりである。
　実．瞼に用いた菌は，患者より分離した赤痢菌（駒込BIII
菌及び川瀬菌1，大，腸菌及びアクチノミコーゼ菌，並びに北
海道衙生研’究所（以下衛研と略記）より分與された駒込B
・III菌保存株，葡萄H犬ヨ三巴（209　P），化膿連鎖駿球菌及びチ
フズ菌である。なおアクチノミコーゼ菌の分離に当っては
法の如く創面より掻把した患者材料をブイヨン中で乳鉢に
］）朋田：藥局　3，873（195鉱 2♪　長谷川他：セ台療　　34，1〔yr1952♪．
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よつて磨楴し，血液寒天に培養して得られたものである。
第1表
含有藥剤名
ペ　　ニ　　シ　　リ　　ン
スル．フアチアゾール
ストレプ｝マイシン
オーレオマイシン
クロ．ロマイセチン
テ　　ラ　マ　イ　シ　ン
含有：量
50國際革位
　2　mg
　5　mg
　smg
　or　mg
　5　mg
錠剤の色
????????
無効1→のもの2例〔駒込BIII菌岡田株及び川瀬菌）（十）のも
の2例，（漸研及び工藤株駒込BIII菌），働のもの1例（駒
込BIII菌深沢株）であった。テラマイシン（TM）は川瀬菌
では（＋）（16mm，，駒込BIII菌では衡研代目橡及び岡田株
⑯でそれぞaL　16及び17　mm，工藤株‘瞬27皿m），深沢株鴎
（30mm，であった。
実験方法並びに成績判定
　培養基としては葡萄糖を1％の割に含む．10％血液寒天帯
板培地を用いるが，この際ペプトンは落’合3），長谷川等2）も
指摘しているように，サルファ剤とオーレオマ．イシンの抗
蔚力を著しく減弱させるから，供試培地中には含有させな
い。この亭叡培地にコンラ）一・ヂ棒を以て供試鏑を叩等に塗
布し，その上にSensitivity　Tabletsを少なくとも4cmの
間隔をあけて羅く。これを37。Cでユ2～4S時間培養し，錠
剤の周囲におこった菌の発育抑制圏の直径をi｝Lilつて，第2．
表に示す幕準により帰結を釧附した。但しこの場合Sen－
si七ivity　Tabetsの直径ヵ：9mmあるから，表の数値にはこ
の錠剤自身の直径が含まれていることになる。
第3表
????
菌
b．
供　試　菌
駒
第2表
Qi卜）≧30　mm高度感受性
㈹　；・＝25～L）9　mm中等度感受性
（＋）　二16～24mmやや抵抗性
←）≦］5mm抵抗性
実験成績
?
??
u
込B湊
川　　瀬　　菌
大　　陽　　菌
菌　株 P　SM　CM　ST　AM　TM
??????　　一　　十　　什卜　一　　十　　十　i（12）　（2？）　（30）　（9）　（17）　（16）
　　一　　十　　一　　一　　一　　十田　　（12）　（2；｝）　（15）　（9）　（12）　（17）
藤面訴）（描）（5）（薦）莇
　　一　　州一　　君十　　一　　十十　　十1卜沢　　（15）　（30）　（40）　（9）　（25）　C30）
　　一　　一　　十　　一　　一　　十賀　　（9）　（10）　（20）　（9）　C13）　C16）
衛　研
C．　チ畠フ 。菌ktt－f研
　　　1。1葡萄状球菌
??連鎖状球菌
209　p
衛　研
衛　研
即クチノミ’ゼ糖二
一　　十十　十　　一　　十　　十
（12）　C25）　C19）　（9）　kl，O）　（，．）O）
十　　十　　十十　　一　　十　　十
（；．）O）　（23）　（1’5）　（9）　（一2‘．）．・，）　（2？）
÷トト　　十十　　刊卜　　一　　 十十　　十十
（30）　（L）・5）　（35）　（9）　（・．i5）　（1）5）
十　　一　　彗卜　　一　　一ト　　十
‘IS）　（工5）　（30）　（9）　‘20）　〔20）
十十　　十　　十十　　十　　十十　　冊
（’．・．）5・）　（z）O）　（25）　Cz？O）　C2・7）　（3・2）
?
　］．赤痢菌について（第3表a）
　札幌養老院附属病院及び札幌医科大学附属病院ク）入院患
者より分離した駒込BIII菌3株，及び川瀬菌1株jll〔びに
衙研分輿の離込BI工1菌代表株をIHいて実力缶した成績は第
3表aのとおりである。即ちペニシリン（P）及びスルフア
チアゾールCST）は全例とも（一）〔9～ユ5mm），ス1・レプトマ
イシンCSM）では（一）（10mm）であった川瀬菌の1例を除い
て他は㈲～鰯ω2～30　mm），　クVt　Lτマイーヒチン（CM）では
患者岡田分離の騎込BIII菌でL一）（15mm）であった他は，
（『1’）～（・ID（19～40　mm）を示した。オーレオマイシン（AMIは
　、以上の成績のうち，；駒込BIII日岡団株は，供試前ST若
干，AM2，0g，　CML5言及びTM4．Ogを投思したが糞便
中の赤痢菌を清失せしめ得なかった例であり，同様川瀬菌
を分｝白した患孝｝刺宝是は，供試前にST．15　g，　CM　9．O　g及び
フラシン；誘導体艦＝干を用いている。
　2．大腸菌について（第3表b）
　大腸菌ではP及びSTは←）（それぞ＃L　12及び9mm），　CM
AM及びTMは何れも（＋）（それぞIL　19，20及び20　mm）で，
SMにのみ感受性を比較的強く示1，．，㈲（25　mm）であった。
　3．チフス菌について（第3褒。）
　衛研分目のチフス菌は，STでは発育抑制圏を全く認めず
P，SM，　AM及びTMに対しては何れも（＋〉（L）o，23，22及び
22mm）CMに対してのみ紛（25　mm）の感受性が認められ
た。
　4．その他の2，3の病原菌について儲3表dl’
　葡萄状球菌（209P）備栂1分與）については，感受性のみと
認めCE　＃しないSTを除いては他の何関しの抗生物質に対して
もかなり1酬い感受性が認められ，特にCM（35　mm）及びP
（30mm）に顯著で，　SM，　AM及びTMは何れも⑯C25　mm）
を示した。
3）　景客・合・：　1乳医新幸艮　　1473，2355　で1952）．
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　連鎖状球菌世説分卿について1よ，CMに最も強い感受
性が認められたことは上記葡萄状球菌の場合と同標である
が，抗生剤に対する感受性は一般に葡萄状球菌の場合より
やや羽く，殊にST及びSMにはそれぞれ9及び15　m田の
抑制圏がみられたのみで，その他のP，AM及びTMに対
しても（＋）（18，20，20mm）であった。
　アクチノミコーゼ菌（患者五十嵐分離）は実瞼に供した
病原菌のうち各種藥剤に対する感受性が最も顯著で，殊に
TMに対しては網（32　mm），　P，　CM及びAMに対しては㈱
（25，25及び27mm）であり，他の菌に対しては全く発育抑
制効果のみられなかったSTに対してさえ，　SMと同様㈲
1何れも20mmlの結・果が得られた。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．
　　　　　　　　総括並びに考按
　以」＝われわれがレ・わゆるSensitivity　Tabletsを
用v、て調査した2，3の病原菌の抗菌力についての
成績を列記したが，tのうち赤痢菌については，
從來とも無’効とされているPについてはわれわれ
の実瞼でもこれを確認したが，STについてぽ，元
來細菌性赤痢はスルファミン・ホモスルフナミン・
スルファチアゾール・スルファメラジン・スルフ
ァダイアジン選一漣のSulfa剤に対して感受性を
もつことが記載され，事実細菌性’赤痢の治療に盛
んに用いられていたが，’赤痢菌がこれ等の化学療
法剤に対して耐性を獲得し易いことより，最近そ
の乱用に対して各方面から警告が倒せられるに至
っている。：｝）一．2）われわれの細糸責で赤痢菌が何れも
STに対して全く感受性を厚めなかったことは，
この意味において注Uすべtt一ことであるが，なお
本銚の含イiする量的関係は三門し得ぬ所で，この
点は更に追求さるべきであろう。
　その他の抗生剤，即ちSM，　CM，　AM及びTMでは，
最も顯罪な抗菌川口＝1の認められたものはCM及びTMで，
SM及びAMがこオしに次いだ、，この成績はおおむね長岐13）
阿郡等14）の稀釈法による成績と一致しているが，　このう
ちCMにおいても，（1…÷）の抗菌性を認めたものが5例中3例
あるにかかわらず，供試前にCMを治療に用いた患者岡田
分離の駒込BIII菌及び患：者刺賀分離の川瀬町について，
そのCM　感受性がそれぞtvC一）　（15　mm）及び（＋｝（20　mm）で
あったことは，内山1D阿見15）が述べている如く，赤痢菌
がこの物質に対しても耐性を獲得する可能性を示す事実と
して注目に比する。同様にAMについてもこの両株が各々
〔一：）C12及びユ3mmlの結果を得たこと，　SMに対して川瀬菌
が1一）αOmm）の結果を示したことは注目すべきであちう。
われわれが川瀬菌を分離した患者刺賀については，AMも
SMも治療に用いていないが，この薗が既にこれ等の両物
質に対して完全な耐性を獲得していたものと思われる。
　大腸菌がPに対して耐性をもつのは当然であるが，STに
対しても全く感受性がみられず，CM，　AM，　TMに対する
感受性も同襟に比較的身身く，ただSMに対してのみ㈱（25’
mm）を示したことは，・從來ともいわれる如く大腸’菌感染に
因る諸疾患、の治療に際して留意すべきことであろう。同君
にナフス菌においても㈲（25mm）の結果を得たものはCM
のみであり，STは全く無効，　P，　SM，　AM及びTMは何れ
も（＋）（20～23mm）であったっ
　葡萄状球菌及び’蓮鎖状球菌においてともにSTに対する
感受性が全くみられなかったこと，及び特に連鎖状球菌に
ついてCMを除く他のすべての抗．生物質に対して←）ないし
（＋）（15～20　mM）の感受性しか認められなかったことは，本
錠中の藥剤含有量等を考慮に入れるにしても，注目に債す
るものである。
　アクチノミコーゼ菌については，上述の諸菌に比してす
べての藥剤に比較的顯弱な1惑受性がみられ，殊に他のすべ
ての菌に対して全く無効と認められたSTに対しでも（＋）　C20
mm）g）感受性を示した。
　いうまでもなく，化学療法剤や抗生剤の治効ぽ
その試瞼管内実験成績のみによって云々すること
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　は出毒す，それ等の生休内における分布欣態，陣
内における抱合，酸化，分解等の変化を考慮にい
れる必要があり，試験管内実験で有効であっても
回内では無効であったり，或はその逆の場合もあ
り得るが，何れにしても試験管内実験が治効の判
定にノくきな意味をもつことは否定二丁ない。われ
われが実施したSensitivity　Tablets（Roskilde）に
よる’方法ぽ簡便・迅速に実施しうる長所をもち，且
つ判定も容易であるから，各・種感染の治療に建つ
4）　｝1吝合：　口引新幸艮　　1471，　21S3　〔1952）．
5）　鈴ア1’9：　公衆1詰f月三　　11，53　（195二3）．
6）内II嚇＝像染病学会雑誌　25，127臼952），
7）　守潮音黍：　lrd言誌ヌ　25，］2σ　〔1952）．
8）　’｝T‘1島：　1司諦産1　25，126ぜ「1952♪，
g）　淺響チニ　15d諦畠　　25，128　（195L）J．
．10）　ノ」、lll：　lr弓言趣　　25，128　（195ti，）．
U）内山＝il医新報　1473，2395）。
111）古尾：臨床内科小兇科　6，439（195コ）。
13），telli］（＝B医新報　1453，2359（1952）．
14）　｝∫rf「智ζ：　n医新報　　1470，2082　G　952）．
15，　粛畠見：　1i医新尊王　　1473，2380　（．1952）．
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てぽ可能な限りかかる方法によって使用藥剤の適
腱｛を決定すべきであると老える。ただし前述の如
くここにSTが殆どあらゆる場合1一）に絡つたこと
は，その含有量が窮効量として適当でないとも考
．えられるから，この点につV・てぽ今後更に槍討を
要すると考える。
結 論
　　V・わゆるSensitivity　Tablets（Roskildc）によって
調査し．た2，3病原一三の藥剤感受性につV・て・報告し
た。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（H召禾028．3，．16受イir）
?
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Summary
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．
　　　　’1”he　following　lines　enumerate　the　results　of　our　experimental　investigations　in　the　drug－
sensitivity　of　dysentery　bacilli　and　certain　othet　disease　germ’s，　examined　by・means　of　so－called
“Sensitivity　Tablets”　（Roskilde）・
　　　　Cl）　ln　the　cases　of　dysentery　bacilli，　no　sensitivity　was　observed　in　reference　to　penicillin　（P）
and　sulfathiazole　（ST），　while　to　chlorom｝rcetin　（CA，1），　aureomycin　CArvl），　terrarnycin　（TM）　and
streptom｝’cin　（Srv1），　sensitivity　tQ　a　certain　degree　was　observed・　lt　must　be　noted，　however，
that　in　the　case　of　Bic　cMus　Komagome　B　III．（Group　B　Type　II，　after　international　classification），
obta，　ined　from　i（　patient　presgribed－with　CM　and　AM　for　therapy，　and　in　the　case　of　Bacillus
Kawase　（Group　B，　Type　IIIq），　extracted　from　a　patient　not　treated　with　SM　and　AM，　the
experiments　revealed　perfect　resistance　against　these　drugs・　’
　　　　（2）　E．　coli　and　Baciltus　typhi　showed　．no　sensitivity　to　P　and　ST，　while　to　other　antibiotics，
sensitivity　was　observed，　especially　a）　the　former　to　SM，　and　b）　the　latter　to　CM．
　　　　（3）　Staphylococcus　（209　P）　as　well　as　Streptococcus　shoWed　no　sensitlvity　to　ST，　and　the
latter　・was　also　stable　to　SM・　Both　had　the　highest　valu’e　of　the’ir　sensitivity　to　Crvl．
　　　　（4）　Actinomyces　had　a　far　stronger　sensitivity　to　all　these　drugs　than　．｛ny　of　the　abo．ve－
mentioned、germs，　with　the　data　of冊）to　TM，（十十）to　I），　CM　and　AM，　and（十）even　to　ST
as　well　as　to　SM．　，’　　　　（5）　・The　sensitivity　test　b．v　means　of　this　“Sensitivity　lhbtetS”　（Roskilde＞　is　sitnple　and　con－
venient，　while　i，　t　the　same　time　fairly　exact　data　ma，　y　be　e］　pected．　The　authprs　are　of　the
opinion　that　in　treating　a‘n　infectious　disease，　the　indication　of　the　efficacious　drug　should　be
determined　by　means　of　methods　stmilar　to　the　a‘bove，　which　should　be　perforined　whenever
’possible　before　medicac　tion　is　to　commense．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　Mar．　16，　1953）
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